DJEČJI VRTIĆ OSMJEH
J. BARAKOVIĆA2A
23244 STARIGRAD
Tel: 023 369 070
Mob: 095 861 8050

KLASA: 601-09/22-01/1
URBROJ: 2198-9-5-22-1

U Starigradu, 20.04.2022. godine

JAVNI POZIV ZA ISKAZ INTERESA ZA UPIS DJECE
JASLIČKE DOBI U DJEČJI VRTIĆ „OSMJEH“, STARIGRAD

Predmet poziva je iskazivanje interesa za upis djece u rane predškolske dobi odnosno djece od navršenih godinu dana do tri godine (12 do 36 mjeseci) u jasličku skupinu.
Molimo roditelje djece koja u razdoblju od 01.09.2022. godine do 31.08.2023. godine navršavaju od jedne do dvije i pol godine, a roditelji imaju potrebu za smještajem djeteta u jaslice, da iskažu svoj interes.
Svrha ovog poziva je da se jave svi roditelji koji žive na području Općine Starigrad koji imaju potrebu i zainteresirani su za upis djece u jasličku skupinu, kako bi dobili podatak o kojem se broju djece radi.
Ukoliko se iskazan interes pokaže dostatan, tijekom sljedeće pedagoške godine pristupilo bi se otvaranju mješovite jasličke skupine.
„Obrazac za iskazivanje interesa“sastavni je dio ovog poziva te ga je potrebno u potpunosti ispuniti i ovjeritipotpisom. „Obrazac za iskazivanje interesa“ možete podići osobno u Dječjem vrtiću „Osmjeh“ ili preuzeti na mrežnoj stranici dječjeg vrtića https://dvosmjeh.hr
Ispunjeni obrazac možete dostaviti osobno u Dječji vrtić „Osmjeh“ ili poslati elektroničkim putem na e-mail adresu dv.osmjeh@gmail.com .
Napominjemo da ovo nisu upisi već vas ovim putem pozivamo da iskažite svoju potrebu i interes za otvaranjem jasličke skupine.
Rok za predaju obrasca jesrijeda, 04.05.2022. godine

Ravnateljica:								Predsjednik upravnog vijeća:
Ana Prstec Marasović							Marin Čavić

ISKAZ INTERESA ZA UPIS DJECE 
JASLIČKE DOBI (12 DO 36 MJESECI) U DJEČJI VRTIĆ „OSMJEH“, STARIGRAD

Ime i prezime oba roditelja: ____________________________________
_______________________________________________________
Ime i prezime djeteta: ________________________________________
Datum i godina rođenja djeteta: ___________________________________
Adresa prebivališta oba roditelja i djeteta:_________________________
_______________________________________________________
Kontakt (broj telefona, broj mobitela):____________________________
_______________________________________________________
E-mail adresa roditelja:_______________________________________
_______________________________________________________
Ostale napomene o djetetu (npr. zdravstvene ili razvojne teškoće, alergije…):_________________
__________________________________________________________________________________
______________________________________________________________

Datum:_____________         Potpis roditelja/skrbnika:______________


PRIVOLA 
za korištenje osobnih podataka
Suglasan/na sam s korištenjem mojih osobnih podataka i osobnih podataka mog djeteta u svrhu iskaza interesa za  polazak u Dječji vrtić Osmjeh.

Datum:_____________         Potpis oba roditelja/skrbnika: ____________________________
____________________________

NAPOMENA: Ovo nije obrazac za upis djece u Dječji vrtić OSMJEH već obrazac kojim iskazujete interes za upis
Obrazac je potrebno popuniti u cijelosti i ovjeriti potpisom.
[bookmark: _GoBack]U slučaju bilo kakvih pitanja ili nejasnoća možete kontaktirati Vrtić na broj 023 -369-070 ili mob 095 – 861 -80-50, ili mail adresu dv.osmjeh@gmail.com  
